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SAFARI

HORAIRES

& COUTS
7-8 ans (2AF/3AF)

Mardi :

2h45 - 3h45 PM
Frais Annuels: US$ 50.00

Objectifs, buts et concepts

Notre monde ol la technologie occupe une place prépondérante dans notre
quotidien, la lecture reste une échappatoire merveilleuse, une porte ouverte sur des
univers infinis. Elle nourrit I’esprit, enrichit le vocabulaire et stimule I'imagination.

Plus qu’un simple passe-temps, lire est un voyage intérieur, une exploration de soi et
du monde qui nous entoure. Mais au-dela de I'acte solitaire de la lecture, Reading

Frais mensuels: US$ 50.00

Safari offre la possibilité aux jeunes lecteurs de se retrouver partager, découvrir et

5C grandir ensemble .

Les jeunes lecteurs pourront sortir un livre de la bibliotheque chaque semaine.

9-10 ans (4AF/5AF)
Jeudi :

2h45 - 3h45 PM

Frais Annuels: US$ 50.00

Les plus grands (11 ans & plus) auront en plus de cela y =¢
)

I'occasion de participer a des ateliers d’écriture et @
la préparation de projet de sortie.

Allez ! Partons a I'aventure! Les places sont limitées. :

Frais mensuels: US$ 50.00

DV

Book Club:

+ Immersion en

11 ans & plus

Mercredi et Vendredi :
2h45 - 3h45 PM

Frais Annuels: US$ 50.00

langue anglaise
+ Une bibliotheque
de pres de 1500

Frais mensuels: US$ 70.00 ouvrages

¢ Jeux
+ Etc...

“The more that you read, the more things you will know.
The more that you learn, the more places you’'ll go.”

Dr. Seuss




Activite
Extrascolaire

Jinscris mon enfant au cours du :

Mardi : 2h45 - 3h45 pm [ ] Jeudi : 2h45 - 3h45 pm []
Mercredi & Vendredi : 2h45 - 3h45 pm []

Information du participant

Prénom: Nom:
Sexe: LM [JF Date de naissance : / /
Adresse:

Ecole fréquentée: Classe :

Parle-t-il déja I'anglais? NON |:| oul |:| Si oui, cochez son niveau svp:

Débutant |:| Moyen |:| Oral |:| Oral et écrit |:|
Avancé |:| Oral |:| Oral et écrit |:|

Personne(1) a contacter

Lien de parenté:

Prénom: Nom:

Téléphone :

Courriel:

Santé / Particularités du participant:

Allergies ? O] peinture [ aux poils O poussiére

[J autres ..... Spécifier:

L] Asthme
[] probleémes respiratoires
[] Epilepsie
Problemes de comportement ?

Mal entendant []
Mal voyant []

Trouble de I'attention []
TDA + Hyperactivité  []
Autiste[ ]

Trouble du langage []
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Autorisations et
engagements

Je soussigné Mme / Mr

Responsable légal de mon fils /
ma fille

....................................... J)erecsecsssssssasas

Autorise Aux Alizés:

e a photographier ou filmer mon
enfant dans le cadre de son
activité « Reading Safari».

e adiffuser son image sur les

réseaux sociaux au besoin.

Je m’engage a veiller a ce que mon
enfant garde les livres sortis de la
bibliothéque en bon état.

Je reconnais que, dans le cas de
perte d’un livre, des frais de rem-
placement sont fixés par I’école.

Je m’engage également a les payer
au cas échéant.

Je m’engage enfin a payer les frais

mensuels fixés pour I'année acadé-
mique 2024-2025.

Signature du parent

Date :




